TMMOB

ZİRAAT MÜHENDİSLERİ ODASI

SMM ve BÜRO TESCİL BELGESİ  BAŞVURU FORMU

BELGE  SAHİBİNİN :

Adı ve Soyadı 


:…………………………………………………………………………

Ünvanı   



:…………………………………………………………………………

ZMO Sicil No    

           :………………………………………………………………………….

Ana Çalışma Konuları

:………………………………………………………………………….

Büro İle Bağlantı Şekli

:………………………………………………………………………….

Adresi           

                       :………………………………………………………………………….






…………………………………………………………………………..

TESCİL EDİLEN BÜRO’NUN :
Ünvanı 



:………………………………………………………………………….

Adı ve Soyadı 
                       :………………………………………………………..……….

Vergi Dairesi ve No

            :………………………………………………………………

Adresi  ve Telefon  No

:…………………………………………………………………






…………………………………………………………………..

Ana Çalışma Konuları              
:……………………………………….........................................






…………………………………………………………………..

Yukarıdaki bilgiler ile  ilişikteki belgelerin doğru ve gerçeğe uygun olduğunu, buna göre kayıt ve tescilimin yapılmasını arz ve beyan ederim. Tarih  ……../………./…………

                                                                                            Adı ve Soyadı

                                                                                           İmza
EKLER:

1. Vergi Levhası
2. Ticaret Sicil Gazete Örneği

3. İmza Sirküsü 

4. Ücretli Çalışıyor ise İş Sözleşmesi 

5. 1 Adet Fotoğraf

6. Alınan Kurs Belgeleri 

